Лабораторная работа № 2. Часть 2

Нелинейное управление яркостью изображения

ТЕОРЕТИЧЕСКИЕ СВЕДЕНИЯ
Уровень яркости и степень контрастности (обычно говорят просто, яркость и контрастность) - ключевые параметры любого изображения. Управление яркостью и контрастностью, а также их коррекция - основные процедуры обработки медицинских изображений. По уровню яркости изображения могут быть либо слишком светлыми, либо слишком темными. По степени контраст​ности они могут получиться недостаточно детальными или блеклыми.
В целях изучения основных явлений и эффектов, связанных с изменениями яркости изобра​жений и числом уровней яркости различимых оператором между уровнем белого и черного (насыщенность палитры), рассмотрим некоторые из известных методов управления палитрой на примере медицинского рентгенографического изображения. Во-первых, напомним, что исходное изображение является отображением некоторого физического поля. Поскольку в цифровых систе​мах обработки информации значения физической величины представлены в виде цифрового мас​сива, значения яркости квантуется по уровню. Уровни, т.е. яркости элемента изображения (пиксела) принимают дискретные значения. Во-вторых, диапазон значений яркости пиксела ограничен.
В данной работе рассматривается следующие алгоритмы обработки:
· постеризация - уменьшение числа уровней квантования яркости пикселей;
· экспоненциальное изменение яркости с помощью так называемых у-кривых.
При уменьшении количества уровней квантования контрастность смежных уровней возрас​тает – следовательно, этот прием можно использовать для повышения контрастности изображений. Недостаток этого приема - при значениях числа уровней N порядка 10-15 образуются "ложные" контуры, что сопровождается потерей информации, воспринимаемой оператором на экране монитора.
Под 
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-кривой, лежащей в основе экспоненциального управления яркостью, понимают функ​циональную зависимость вида:
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где Xmax - максимальная яркость монитора;
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 - безразмерный параметр, характеризую​щий степень отклонения данного нели​нейного преобразования от линейного (при 
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=0 преобразование уровней яркости – линейное).
Далее, в этой работе рассматривается метод раскрашивания изображения: каждому уров​ню квантования присваивается свой определенный цвет. Каждый цвет формируется путем сочетания трех базовых компонент RGB-палитры. Он отличается от других цветов присущих только ему сочетанием удельных весов указанных компонент.
Важной количественной характеристикой изображения является гистограмма, которая ха​рактеризует распределение уровней яркости. По оси X откладывают значение уровня квантования, а по оси Y - число пикселей изображения, имеющих данный уровень квантования.
ЗАДАНИЕ
1. Запустить программу. В правой части экрана в прямоугольном окне расположено изобра​жение рентгенограммы грудной клетки. Над ним расположена шкала управления количеством уровней квантования яркости. Под изображением рентгенограммы указаны:
1) координаты (х, у)  выбранного оператором пиксела;

2) номер (индекс) уровня квантования;
3) относительная яркость базовых цветовых RGB-компонент.
Выбор координаты пиксела на изображении осуществляется нажатием левой кнопки мыши. В левой части экрана сверху вниз расположены:
· гистограмма изображения для выбранного количества уровней квантования;
· прямоугольная полоска, отображающая палитру (набор цветов, соответствующих различ​ным уровням квантования);
· график изменения RGB-компонент в палитре;
· элементы управления палитрой: безразмерный параметр 
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, кнопки "инверсия палитры",
"дополнение".
Выбор типа палитры осуществляется через пункт меню "Палитра". По умолчанию установлена палитра градаций серого (gray).
2. Измерить размер изображения в пикселах и оценить размеры пиксела.
3. Выбрать 5 характерных точек на рентгенограмме, соответствующих основным анатомиче​ским участкам:    1) мышечная ткань; 2) кость; 3) светлый участок артерии; 4) темный участок артерии; 5) ребро   и "зафиксировать" их координаты 
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 нажатием левой кнопки мыши (записать в протокол). Все дальнейшие измерения произво​дить для этих 5-ти выбранных вами точек с "зафиксированными" координатами 
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,  k=l,2,3,4,5 !!!
4. В 5-ти точках рентгенограммы при фиксированном уровне квантования яркости измерить от​носительную яркость RGB-компонент и индексы уровня квантования.
5. Изучить влияние числа уровней квантования на субъективное восприятие изображения и его
объективные характеристики - гистограмму и 
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-кривую. Для этого, при следующих числах квантования: 200; 128; 64; 32; 16; 8; 4; 2  в выбранных 5-ти точках по п.З измерить и занести в протокол относительную яркость RGB-компонент и индекс уровня квантования, зарисовать соответствую​щие гистограммы и 
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-кривые для каждого числа квантования.
6. Повторить п.5 при установке цветных палитр: pink, copper, cool, summer.
7. Для исследования изменения качества изображений для различных типов 
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-кривых (т.е. для
различных значений параметра 
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), установить палитру градаций серого цвета и максимальное ко​
личество его градаций - 200. Затем, при нескольких значениях 
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 в 5-ти точках измерить и занести в
протокол относительную яркость RGB-компонент и зарисовать 
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-
кривые, соответствующие выбранным 
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.
8. Объяснить полученные результаты и сделать выводы.
Контрольные вопросы
1. Поясните, почему черно-белому изображению соответствует лишь одна ступенчатая линия
на левом нижнем рисунке.
2. Опишите ситуацию, в которой ступенчатая линия воспринимается как прямая линия. Увяжите Ваш ответ с результатами лабораторной работы № 1.
3. Объясните, как Вы понимаете гистограмму изображения.
4. Можно ли уменьшать контрастность, проводя операцию, обратную постеризации?
5. Как влияет на контрастность темных и светлых объектов экспоненциальное преобразование?
6. Каким образом изменяется гистограмма при постеризации и при коррекции с помощью 
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-
кривой?
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